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DICTAMEN EN SENTIDO POSITIVO QUE PRESENTA LA COMISION DE SALUD Y ASISTENCIA
SOCIALRELATIVO A LAINICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE MODIFICAN LOS
ARTICULOS 35 Y 36 DE LA LEY DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL,ASi COMO LOS ARTICULOS 17Y
18 DE LA LEY DEL SISTEMA DE PROTECCION CIVIL DEL DISTRITO FEDERAL.

C. PRESIDENTE DE LA MESA DIRECTIVA
DE LA H. ASAMBLEA LEGISLATIVA - =
DE LA CIUDAD DE MEXICO. B
VIl LEGISLATURA.
PRESENTE

A la Comision de Salud y Asistencia Social le fue turnada para su anélisis y dictamen la iniciativa con “Proyecto
de Decreto por el que se modifican los articulos 35 y 36 de la Ley de Salud del Distrito Federal, asi como
los articulos 17 y 18 de la Ley del Sistema de Proteccion Civil del Distrito Federal"que presentaron ante la
Asamblea Legislativa de la Ciudad de México, VII Legislatura, ios Diputados Nora del Carmen Barbara Arias
Contreras y Lecne! Luna Estrada, del Grupo Parlamentario del Partido de Ia Revolucion Democratica.

La Comision de Salud y Asistencia Sccial, con fundamento en lo dispuesto por los articulos SEGUNDO vy
= QUINTO TRANSITORIOS del DECRETO por el que se declaran reformadas y derogadas diversas
disposiciones de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicancs, en materia de la reforma politica de
1a Ciudad de México: articulos 36,42 fracciones XI y X1l y 46 fraccion | det Estatuto de Gobierno del Distrito
Federal: articulos 1, 7, 10 fraccion 1, 59, 60 fraccion 11,61 fraccién 1, 62 fraccion XXX, 83, 64, 68,88 fraccién |, 89y
demas relalivos de ia Ley Organica de la Asamblea Legislativa del Distrito Federal; los articulos 1, 28, 32, 33, 85
fraccion | y demas relativos del Reglamento para el Gobierno Interior de la Asamblea Legislativa del Distrito
Federal; v 4, 5. 8, ¢ fraccion |, 50, 51, 52, 53, 54, 55, 56, 57y demas relativos del Reglamento Interior de las
Comisiones de la Asamblea Legislativa del Distrito Federal; se avoct a la elaboracion del analisis de la iniciativa
en cuestion para someter a consideracion de esta H. Asamblea Legislativa el presente dictamen en tiempo y

forma, misino que consta de los siguientes elementos:

I. Preambulo. Coitiene mencion del asunto en analisis estudio, datos del emisor det mismo y la

fundamentacion legal de la competencia de la Comision para conocer del asunto.
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II. Antecedentes. Con una descripcion de 108 hechos o situaciones que originan el asunto motivo de! andlisis y

estudio.

IIl. Considerandos. Se exponen las razones 'y argumentos para aceptar ia iniciativa.

IV. Puntos Resolutivos. Se expresa el sentido del dictamen de la iniciativa

- PREAMBULO

1. En sesion ordineria de esta Asamblea Legislativa, VIl Legislatura, celebrada el € de diciembrede 2016, los
Diputadosiora del Carmen Barbara Arias Contreras y Leonel Luna Estrada presentaron ante el Pleno de esta
Soberania, inic.ative con proyecto de decreto por &l que s€ modifican los articulos 35 y 36 de la Ley de Salud del

Distrito Federal asi como los articulos 17 y 18 de la Ley de! Sistema de Proteccion Civil del Distrito Federal.

2.- Mediante oficloN.DPPSOSA/CSP/2697/2016 de fecha & de diciembre de 2016, dicha iniciativa fue turnada ala

Comisién de Salud y Asistencia Social para su correspondiente analisis y dictamen.

3.. Con fundan.antc en la fraccion VIl del articulo 19 del Reglamento tnterior de las Comisiones de la Asamblea
Legislativa del Distrilo Federal, la Secretaria Técnica de la Comision de Salud y Asistencia Social, mediante los
oficios  ALDF//IICSAS/013/18,  ALDF/VIICSAS/014/18, ALDFIVIICSAS/015/18,  ALDF/VIISCAS/016/18

ALDFVIICSAC 017/19, todos del 10 de abril de 2018, envio la iniciativacon proyecto de decreto por el que se
modifican los a-ticulos 35 y 36 de la Ley de Salud dei Distrito Federal. asi como los articulos 17 y 18 de la Ley

del Sistema de Prot:ccion Civil del Distrito Federal, a los integrantes de la Comisionde Salud y Asistencia Social,

con el fin de gu:: emilieran observaciones y comenlarios a la misma.

4.- Para dar cu:npliniento con lo dispuesto por los articulos 28, 32 y 33 del Reglamento para el Gobierno interior
de la Asambles Legisiativa del Distrito Federal, los ntegrantes de la Comisién de Salud y Asistencia Social se
reunieron el 12 de abril de 2018, con la finalidad de analizar y elaborar el dictamen que se presenta al Pleno de

esta H. Asamb!:a Legislativa, al tenor de 1os siguientes:
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PRIMERO.- Los diputados promoventes establecen que el espiritu de a iniciativa versa en la mejora y atencion a
las garantias y principios fundamentales esiablecidos en el articulo 4 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexica 10s, especificamente €l derecho a la salud. El objetivo de la propuesta de los promoventeses
que todas las ambulancias{incluyendo las demarcaciones territoriales) se encuentren alineadas con los
requisitos que establece la Ley de Salud del Distitc Federal y las demas normas aplicables que rigen 1as
caracteristicas -Je las unidades, eguipamiento, forma de operar y certificacion de los operadores.

En este tenor, es importante citar que la iniciativa sefiala que, con base en la Ley Organica de la Administracion
Plblica de la Ciudad de México y ta Ley de Salud del Distrito Federal, la Secretaria de Salud de la Ciudad de

México se encuentra facultada para:

o Formuiar, ejecutar, operar y evaluar ias politicas de salud de nuestra ciudad, las cuales deberan eslar
conten das en el Programa de Salud def Distrito Federal’’

e Establocer las bases para la prestacion de servicios médicos por parte de cualquier autoridad
local ce la Ciudad de México, tales como dependencias y entidades de la Administracién Publica,
gobiernos de las demarcaciones territoriales y 6rganos autonomos, que incluira, entre otros
aspectos, los criterios para ef establecimiento de unidades de atencion, asi como los requisitos y
mecanismos de autorizacién y vigilancia de tales servicios médicos, entre otros.?

Asimismo, con base en el articulo 29 de la Ley Organica de la Administracién Pubiica de la Ciudad de México,

los promovenics sustentan que es facultad de la Secretaria de Salud de la Ciudad de México, coordinar las
urgencias méd:as que se susciten en el territorio de su competencia, las cuales pueden ser hospitalarias y pre-

hospitalarias.Pur tanto, dicha dependencia tiene foda autoridad para vigilar, coordinar y evaluar lo referente a
servicios de urgencias médicas en cada demarcacion territorial de la Ciudad de México.

Por tanto, Ias n:odificaciones que los promoventes proponen a la Ley de Salud det Distrito Federal, establecerian
quelos organcs politico administrativos deban presentar ante la Secretaria de Salud de la Ciudad de
México, durante el mes de enero de cada afio, un programa anual que establezca el desarrollo de las
estrategias de coordinacién para la atencion prehospitalaria de las urgencias médicas a implementar a

! Ley Orgénica du la Administracian Piiblica de la Cludad de México
hitp://www ald iob.[nx/archlvofb'/fleclddE?1ea892407f;m3928bc0b053.pdf
2 Fuente: Loy de malud del Distrito Federal
http://www.alm.g,ob.mx/archivo-Zafﬂaa%%DHtZISdSIafﬁe?ae9cb9'/.pdf
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efecto de evitar gasto innecesario de recursos, duplicidad de esfuerzo y contaminacion al medio
ambientey afectaciones a la salud humana a través de las emisiones sonoras asi como de gases Y

particulas a la atimdsfera.

Dicho progran.a deberd incluir entré sus apartados la copia del registro de la ceriificacion del personal que
actuara a bord ) de las unidades moviles para |a atencion pre-hospitalaria que acredite Ia experiencia, capacidad

y conocimiento pari €l desempeno de sus actividades

Ademas, duraite €l mes de enero de cada ano, deberan también presentar ante la Secretaria de Salud,un
programa quc establezca las estrategias de capacitacion y/o certificacion del personal que actuara a
bordo de las unidades méviles para la atencion pre-hospitalaria que acredite la capacidad, experiencia y

conocimientos para el desempeilo de sus actividades.

Ambos progra nas serian revisados norla Secretaria de Salud en un plazo no mayor a los 10 dias habiles
siguientes a su presentacion. En caso de no aprobarse, los programas podran ser presentados nuevamente para
una segunda revisian por la Secretaria, deniro del plazo de los siguientes cinco dias habiles a partir de la

nofificacion.

Los diputades jromoventes sustentan las propuestas anteriores con [0S siguientes argumentos:

“ os requisitos ya se prevén en las citadas normas, pero queda pendiente y

= coms reta a nosotros los legisladores la insercion de periodicidad sobre la
evaluacién para el cumplimiento de los mismos, a fin de garantizar en
beneiicio de la ciudadania la estricta observancia del espiritu del texto
consdtucional aludido por parte del Estado. Hace faita ademas un texto
normativo que plasme a cabalidad la forma de organizacion de los grupos o
unid:des encargadas de la prestacion de fan valiosos y necesarios servicios
de apoyo hacia la poblacion de nuestra Ciudad, La presente iniciativa busca
responder a los pendientes sefialados.

Se usbe apostar por alcanzar una forina de organizacion homologada al
interior we cada uno de los Organos Politico Administrativos ademas de
reglas claras y estrictas sobre las caracieristicas y condiciones de operacion
de las unidades moviles, asi como de la capacitacion y certificacion del
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personal actuante clevari en beneficio de la ciudadania los estandares de
respuesta ante posibles emergencias médicas y desastres de los que puedan

ser ofectados”.

SEGUNDO.-A:endiendo a lo que sefalan la Ley do! Sistema de Proteccion Civil del Distrito Federal y el Codigo
Nacional de Frocedimienios Penales referente al Protocolo Nacional de Actuaciones (Primer Respondiente y
Cadena de Custocia), las demarcaciones territoriales son las instancias primeramente responsables de
atender una situacion de emergencia o contingencia de manera inmediata, sin embargo, deben permitir a
los primeros respondientes brindar atencion pre-hospitalaria, obligacién que, de acuerdo con la
iniciativa, en algunos casos y conforme a Jos recursos con que se cuenta han asumido de forma directa y

responsable los gobiernos delegacionales en diversas demarcaciones.

En este set fido, tal como sefiala ta iniciativa, [as demarcaciones territoriales de la Ciudad de México cuentan y
mantienen n operacion diversas unidades de atencion pre-hospitalaria (ambutancias) con el fin de atender
accidentes, einergencias y contingencias que se susciten en sus respectivos territorios, ademas de brindar
atencion a &1 sonas en situacion de calle.

Por elio, la:. modificaciones a fa Ley del Sistema de Proteccion Civii del Distrito Federal buscan especificar la
facultad de I demarcaciones territoriales de la Ciudad para elaborar y proponer l0s programas antes
mencionadcs. eslo con ¢! objetivo de mantener la homologacién y control de todas las unidades de atencion pre-
hospitalaria incluy:ndo las que actian bajo la jurisdiccion de las delegacicnes.

Esta propu:sia responde al argumento de gue aclualmente los jefes delegacionales enfrentan los relos de
supervisar, =c ar y administrar los recursos humanos destinados a la atencion de urgencias médicas, ademas,
deben lograr 12 suficiencia de recursos materiales destinados para el servicio de las unidades moviles de

atencion pre-tospitalaria que acttian bajo su jurisdiccion.

Por Io cual lus programas deberan ser aprobados por la Secretaria de Salud de la Ciudad de México, pues Ia
iniciativa busc 1 que esta dependencia ejerza su caracter rector en ia materia de supervision, atencion y vigilancia
del Sistemi: ue Urgencias de la Ciudad, tal como se le atribuye en el atticulo 28 de la Ley Organica de la
Administracion Publica de la Ciudad de México.
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TERCERO.-L¢ propuesta por la cual se reforman los articulos 35 y 36 de la Ley de Salud, asi comg los articulos
17 y 18 de |1 L ey del Sistema de Proteccion Civil, ainbos del Distrito Federal, promovida por 10s Diputados Nora
Arias Contreras y Leonel Luna Estrada, se cila a continuacion:

Primero.- Sz modifica LA LEY DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL en los términos gue a continuacion se

indican:

Articulo 35. L.is unidades moviles para la atencién pre-hospitalaria de las urgencias médicas, para su circulacion
y funcionan:eito, deberan presentar aviso de funcionamiento ante la autoridad sanitaria de Servicios de
Salud Publica Je la Ciudad de México y requeriran dictamen técnico de la Agencia, en los terminos establecidos
por las dispusisiones juridicas aplicables.

El dictamen tecnico que emita la Agencia sera requisito indispensable para que la Secretaria de Movilidad, a
traves de su cficina correspondiente, oforgue a solicitud escrita del interesado, las placas de circulacion para
ambulancizs, de lo que debera ser enterada I3 Secretaria.

Los prestacoies del servicio de ambulancias, tantopliblicascomo  privados, ademas de las previsiones
contenidas -n la Ley General de Salud, en los Reglamentos y Normas Oficiales Mexicanas en la materia,

deberan cui iy ir co 1o siguiente respecto a esos vehiculos:

| Ser uliiiz «!1s (nicamente para el propdsito que hayan sido autorizadas y queda prohibido transportar o
almacenar cualquier material que ponga en peligro la vida o salud del pacientey del personal que preste el
Servicio;

II. Cumplir 00 las disposiciones en la materia, para la utilizacion del equipo de sequridad y proteccion del
paciente y parsonai que proporcione l0s servicios;

IIl. Recibir mzntenimiento periédico, el vehiculo y el equipo, de acuerdo con 108 lineamientos establecidos por

las autorida: e competentes para garantizar condicicnes adecuadas de funcionamiento y sequridad;

IV. Apegars:: ¢ la reglamentacion correspondiente sobre transito y control de emision de contaminantes,

V. Cumplir con las disposiciones en |a materia, para el manejo de los residuos peligrosos biolégico-

infecciosos;
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V. Participa. hajo la coordinacion de las autoridades que corresponda, en [as tareas de atencion de incidentes

con multiples victimas y en ios casos de desastre;

VII, Cumplir oo los recuisitos y ineamientos contenidos en la Norma Oficial Mexicana en la materia respecto al
operador de ' ambulancia, médico especialista, técnico en urgencias médicas y demas personal que preste os
servicios de atoncion prehospitalaria;

VIl Limitar e! uso de la sirena y las luces de emergencia estrictamente a la necesidad de solicitar paso
preferente ! acudir al llamado de una urgencia o durante el traslado de un paciente en estado grave o
critico. Las lu-es de emergencia, podran emplearse de manera independiente, con o sin el uso de la sirena
siempre que ¢xista un paciente a bordo de la ambulancia, dependiendo de su condicion 0 estado de salud, y

IX. No realiza: base fija en la via piblica que obstaculice la circulacion vehicular.

¥ Contar cu:do menos con un Desfibrilador Automatico Externo en optimas condiciones, asi como con
las solucioic s, medicamentos, insumos y demas equipo médico, tal como lo indican las Normas Oficiales
aplicables conio parle de los recursos meédicos de apoyo e indispensables para afrontar y mitigar situaciones de
riesgo en las que este en peligro la vida de las personas y que garantice la oporiura integral atencion
prehospitala: /i
Los prestatiores de servicio de ambulancias pliblicos y privados deberan presentar a la Secretaria,
durante el mcs de enero de cada afo, un programa anual que establezca el desarrollo de las estrategias
- de coordinacion para la atencion prehospitalaria de las urgencias médicas a implementar a gfecto de
evitar gastu nnecesatio de recursos, duplicidad de esfuerzo y contaminacion al medio ambiente y
afectaciones u la salud humana a través de las emisiones sonoras asi como de gases y particulas 2 la
atmosfera; ¢ programa deberd incluir entre sus apartados la copia del registro de la certificacion del
personal quc ictuara a bordo de las unidades moviles para la atencion pre-hospitalaria de las urgencias
médicas qu. .credite la experiencia, capacidad y conocimiento para el desempeno de las actividades.

El program:: u.:bera scra revisado y, en su caso, aprobado por la Secretaria en un plazo no mayor a los 10
dias habiles v.guientes a su presentacion. En caso de no aprobarse, el programa podra ser nuevamente
presentado ;:¢a una segunda valoracion ante la Secretaria, dentro del plazo de los siguientes cinco dias
habiles a purtir de la notificacion.

La Secretar en cualguier momento, podrd determinar la suspension de la prestacion del servicio de

ambulanciaz por el incumplimiento a los requisitos previstos en el presente articulo o por la no
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presentacicn o aprobacién del programa queé establezca las estrategias de coordinacion para la atencion
prehospitalar:a de las urgencias médicas a implementar a efecto de evitar gasto innecesario de recursos,
duplicidad dc esfuerzoy contaminacion al medio ambiente y afectaciones a la salud humana.

Articulo 36. U n Ia prestacion de los servicios a los que se refiere el presente Capitulo, el personal de los ambitos
publice, socia © privao deberé actuar con un enfoque de derechos humanos y teniendo como objetivo principal
1a estabiiize<on del »aciente hasta el momento en que es recibido por alguna institucion medica; ademés

debera:

|. Contar ccn ‘as certificaciones correspondientes expedidas por la autoridad facultada para ello que avalen la

capacidad y ¢conocimiznto para el desempeno de dichas actividades;

II. Recibir cay acitacién periodica, atendiendo a su denominacion y nivel resolutivo, cuando preste servicios de
salud a boric de una ambulancia; para tal efecto. el Gobierno promoveré el acceso a cursos para el debido
cumplimien:o e esta Jisposicion;

lll. Proporcicnar informacion clara y precisa al paciente y, en su caso, al familiar o persona que lo
acompaiie, sobre el procedimiento a seguir en la prestacion de los servicios de atencion prehospitalaria
de las urga cias medicas, asi como los costos y tramites ante las instituciones que presten dichos

servicios;

IV. Trasladar al paciente a la institucion pliblica, social o privada mas cercana para lograr su estabilizacion, en
caso de que L emergancia ponga en peligro 1a vida de ia persona; y
V. Asistir en todo e momento al paciente para queé reciba los servicics de atencion prehospitalaria de las

urgencias mé ficas en alguna institucion publica, social o privada.

Los prestzdores de servicio de ambutancias publicos o privados deberan presentar a la Secretaria,
durante el n.es de enero de cada afio un programa que establezca las estrategias de capacitacién yfo
cettificacion del personal que actuara a bordo de las unidades moviles para la atencion pre-hospitalaria
de las urgeacias médicas que acredite la experiencia, capacidad y conocimiento para el desempeiio de
las actividautizs.

El programa deberd sera revisado y, en su caso, aprobado por la Secretaria en un plazo no mayor a los 10
dias habiles siguientes a su presentacion. En caso de no aprobarse, el programa podra ser nuevamente
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presentado jira una segunda valoracién ante la Secretaria, dentro del plazo de los siguientes cinco dias
habiles a pariir de 2 notificacion.

La Secretaric. en cualquier momento, podra determinar la suspension de 1a prestacion del servicio de
ambulancias por el incumplimiento a los requisitos previstos en el presente articulo o por la no
presentacicn © aprooacion del programa que establezca las estrategias de capacitacion ylo certificacion
del personal ;jue actuara a bordo de las unidades moviles para [a atencion pre-hospitalaria.

Segundo.- = modiiica la LEY DEL SISTEMA DE PROTECCION CIVIL DEL DISTRITO FEDERAL, en los

terminos gue 3 continuacion se indican:

Articuto 17. T orrespende a las Delegaciones, en materia de proteccion civil, 1as siguientes atribuciones.
| Representa:, a rav::s de su Titular, las Acciones dei Sistema en su demarcacion;
I Constitui, residir y observar el funcionamiento del Consejo Delegacional;

Il Instalar % Unidad de Proteccion Civil que operara y coordinara tas acciones en la materia, en la que sé
fomentara la ntegracion y participacion de mujeres en espacios de toma de decision,

IV. Formular / ejecular, de conformidad con el Programa Nacional de Proteccion Civil y €i Programa General de
Proteccion Civil del Listrito Federal, el Programa Delegacional de Proteccion Civil;

vV Ejecutar y observid el cumplimiento de! Programa Operativo Anual de Proteccion Civil de la Demarcacion;

VI, Elaborar ; propor-er el Programa Delegacional de Proteccion Civil;

VIl Formuize y ejecuear, de conformidad con el Pian Permanente Ante Contingencias del Distrito Federal, el Plan
Delegaciora Ante C sntingencias

VIl Elaborar, de conformidad con los lineamientos técnices operativos, el Atlas Delegacional y mantenerlo
actualizado permancntemente;

IX. Observor, atenler, y en su €aso, elaborar el instrumento administrativo  correspondiente para dar

cumplimieni: 2 108 # cuerdos y resoluciones del Consejo;

X. Integras y co:abg ar en el funcionamiento, de conformidad con las acciones del Sistema, del Centro Operativo

del Distritc i zderal y del Centro Operativo Regional de su competencia,




. ieEN ) - » .
%ﬁg 5 ’ “018: Afio de Civilidad Politica y Democratica en fa Ciudad
Voo & PARLAMENTO da Mexico.”
Sramme & ABIERTO -
vl LEGISLATURA s orde oo

Xi. Informar y «nviar a la Secretaria, de manera semestral, las actualizaciones realizadas al Atlas Delegacional;

XII. Ejecutar. caniplir v vigilar, en el ambito de su competencia, el cumplimiento de la ley, el reglamento y otras
disposiciones 1 mateia de proteccion civil

XIIi. Informar, cuande asi lo solicite la Secretaria, del estado de riesge que guardan los servicios vitales y
sistemas estra 2gicos asentados en su demarcacion,

XIV. Velar, er el ambito de su competencia, por el cumplimiento y aplicacion de los Programas internos y
Especiales de “roteccion Civil;

XV. Notificar a los interesados en abrir un establecimiento mercantil. sobre las medidas de proteccion civil que
deben cumplir 3 para el funcionamiento y apertura de los mismos;

XV, Publicar «:mestralmente en su portal institucional el padron de tercercs acreditados regisirados que para

tales efectos ¢ mita la Secretaria;

XVII. Recibir, ¢valuar, y en su caso aprobar los Programas Intemas Especiales que presenten fos respectivos
obligados, asi -:0mo reyistrarios, clasificarles y vigilar et cumplimiento de las actividades obligatorias siempre que
no correspend: 1 a lo especificado en las atribuciones de la Secretaria;

XVIII. Identifics * v elaborar los Dictamenes Técnicos respecto a las condicicnes de riesgo de sitics, inmuebles o
actividades, en los {ériinos de esta ley y el Regiamenlo;

XIX. Enviar a l: Secretaria, para su certificacion, los Dictamenes Técnicos de lag Zonas de alto riesgo;

XX. En coordi acion con el gobiemo de la Ciudad de México, ejercer las acciones necesarias para impedir
asentamientos umanos en zonas dictaminadas como de alto riesgo,

XX|. Integrar, capacitar y coordinar a los brigadistas comunitarios en apoyo al Sistema de Proteccion Civil en su

demarcacion;

XXII. Solicitar | Jefe de Gobiemo, en los términos que establece la presente Ley, la emision de la declaratoria de

emergencia o |- declaratoria de desastre;

XXII1. Solicitar, =it los lerminos de las Reglas de Operacion, la adquisicion de equipo especializado de transporte,
comunicacion, ertamicnto y atencién de emergencias y desastres con cargo al FOPDE3,

* Fondo de Prevencion de Desastres, instrumento financiero operado por el Gebierno del Distrito Federal, a través de la
reglamentacion «pedids, conla finalidad de realizar acciones programadas de caracter preventivo para mitigar los
efectos causado por la posible ocurrencia de fenomenos perturbadores.
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XXIV. Informa: mensualmente a la secretaria los resuttados de las verificaciones que se realicen en materia de
proteccion civil ya sean ordinarias o extraordinanas;

XXV Integrar it Atlas Delegacional de Peligros y Riesgos, los programas internos y especiales gue en el ambito
de sus compet:ncias haya aprebado;

XXVi. Coordinar y mantener actualizado el Padron de Brigadistas Comunitarios en su demarcacién e informar

trimestralmente a la secretaria las actividades que realice;

XXVIl. Suscritir convenios de colaboracién con las instituciones que considere adecuadas para impulsar la

resiliencia en e! Distriio Federal,
XXVII. Permili- a los primercs respondientes brindar atencion Pre-hospitataria;

XXIX. Elaborar y proponer el Programa Anual que establezca el desarrollo de las estrategias de
coordinacién oara la atencion prehospitalaria de las urgencias médicas a implementar a efecto de evitar
gasto innecesario de recursos, duplicidad de esfuerzo y contaminacién al medio ambiente y afectaciones
a la salud hun-ana,

XL. Elaborar y proponer el Programa anual que establezca las estrategias de capacitacion ylo
certificacién el personal que actuara a bordo de las unidades moviles para la atencion pre-hospitalaria
de las urgencias médicas que acredite la experiencia, capacidad y conocimiento para el desempeiio de

las actividades; y

XLI. Las demés cue determine esta Ley y su Regiamento;

Articulo 18. L= funcion de Proteccion Civil de las delegaciones, se realizara a través de una Unidad de
Proteccion Civil que sera integrada en la estructura organica con rango de direccion v dependeré directamente
de la jefatura dulegacional. Al frente de cada Unidad de Proteccion Civil estara un director que en todos los casos
debers contar con una experiencia comprobable de tres afios en materia de proteccion civil u obtener la
acreditacién correspondiente por el Centro de Evaiuacion, Formacion y Capacitacion de Proteccion Civil o por la
Escuela Nacior:al de Proteccion Civil. La estructura organica minima de tas Unidades de Proteccion Civil de las
Delegaciones s integrara de la siguiente manera.

a) Director de Proieccion Civit;

b) Subdireccicn Operativa de Proteccion Civi,

11
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¢} Subdireccion Técnica Normativa de Proteccion Civil;

d) Jefatura de Unidad Departamental de Atencion a emergencias y resgos;

e) Jefatura de Unidad Departamental de Desatrollo de Estrategias para la Prevencion, Capacitacion y 1a
vinculacion social,

f) Jefatura de Unidad Departamental de Pro.jramas de Proteccion Civil, y

g} Jefatura de Unidad Depariamental Técnica de Proteccion Civil.

En la conformacion de la Unidad a la que se refiere el presente articulo, se fomentard la integracion de mujeres
en espacios de toma de decisiones. Todo el personal adscrito a la Unidad de Proteccion Civil debera estar
contratado baju un esquema Gue les garantice contar ¢on Seguridad Social.

La atencion de emergencias y riesgos en contravencion a 1o previsto por los articulos 35y 36 de la Ley
de Salud del Distrito Federal dara origen a las sanciones penales y administrativas que al efecto resulten
procedentes. Para efectos operativos de la atencion de emergencias y desastres, la Unidad de Proteccién
Civil sera siempre la primera instancia de respuesta a la poblacion.

TRANSITORIOS
PRIMERO. Puusiquese en la Gaceta Oficial el Distrito Federal para su debida difusion.

SEGUNDO. Ei presente decreto entrard en vigor & dia siguiente de su publicacién en la Gacela Oficial del

Distrito Feders:.

Las v los diputados integrantes de la Comisién de Salud y Asistencia Social, previo estudio y analisis de

la iniciativa de inérito, estiman los siguientes’

CONSIDERANDOS

PRIMERO. —La Ciudad de México se caracteriza por privilegiar principios y derechos humanos, econdmicos y

sociales inherenlcs a toda persona y al ciudadano, con el fin de garantizar su pleno desarrollo. Por lo que el

12
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derecho fundamental a la salud es uno de los beneficios principales que se busca garantizar a toda persona bajo

los mas altos niveles de calidad y a través de sistemas efectivos como el Sistema de Urgencias Medicas.

La materia objeto del presente dictamen reficre a la necesidad de una mejor regulacion, coordinacion y vigilancia
de unidades moviles de atencién médica pre-hospitalaria (ambulancias), a través de la certidumbre juridica que
ofrece una redaccion especifica sobre la ley. Lo anterior, se concreta a través de la reforma a la Ley de Salud y
la Ley de Proteccion Civil, ambas de 1a Ciudad de Meéxico para establecer la obligatoriedad de que las
demarcaciones, en su calidad de primeras respondientes de las urgencias médicas en sus territorios, deberan

elaborar y proponer,ante la Secretaria de Salud de la Ciudad de México:

a) ElPrograma anual que eslablezca el desarrollo de las estrategias de coordinacion entre dependencias,
instituciones y organos politico administrativos, para la atencion prehospitalaria de las urgencias medicas
a implementar, para evitar duplicidad de esfuerzos, recursos y mayor contaminacion y afectacion a la
vida humana.

b) El Programa anual que establezca las estrategias de capacitacion yfo certificacion del perscnal que
ctuara a bordo de las unidades moviles para la atencion pre hospitalaria de las urgencias médicas, que

acredite la experiencia, capacidad y conocimiento para el desempefio de las actividades.

Ahora bien, la alencion pre-hospitalaria es una parte crucial e incluso definitoria en la salud y la vida de una
= persona que requiere asistencia medica urgente. Las ambulancias en la Ciudad de México se encuentran
dedicadas al auxiio inmediato de las personas que se puedan enconfrar en una situacién de urgencia médica,
han sufrido algln accidente o tuvieren una complicacion médica o contingencia en algun punto de la ciudad.
Estas unidades estan disenadas para acudir rapidamente al lugar solicitado, proporcionar las atenciones medicas
pre-hospitalarias y estabilizar al paciente durante su traslado a la institucion de salud mas cercana y mejor

equipada para la atencion que se requiere.

Los pacientes pueden incrementar sus posibilidades de sobrevivir y/o tener menores complicaciones
médicas posteriores o secuelas, si recibieron una atencion médica inmediata adecuada y fueron
trasladados en el menor tiempo a una clinica u hospital. Por tanto, la atencion médica prehospitalana a
través de ambulancias ha iesultado ser un medio de asistencia médica de urgencia eficaz para cuidar y

garantizar la salud y la vida ae los habitantes de la ciudad.

13
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En este sentido y toda vez que los promoventes remiten el espiritu de la iniciativa a |a meiora de la garantia y
observancia de!l derecho a la salud, tutelado en el articulo 49 de ta Congtitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, es indispensable referir lo que a la letra sefiala dicho articulo para sustentar la referencia de los

promoventes y el sentido del dictamen:

Articulo do. ...

= Toda persona lienc derecho a ia proteccion de la salud. La Ley definird las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia
de ia Federacion y las entidades federativas en materia de salubtridad general,
conforme a lo que dispone fa fraccion XVI del articulo 73 de esta Constitucion.*

El derecho a la salud no solo se encuentra tutelado en nuestra Garta Magna, sino en una serie de lineamientos y

documentos internacionales y normas locales a los cuales se les da cumplimiento con la garantia del mismo.

En este sentido. la Constitucion de la Organizacion Mundial de la Salud(OMS) que entrd en vigor el 7 de abril de

1948 establece gue:

La salud es un estado de completo hienestar fisico, mental y social, y no

solamente la ausencia de afecciones o enfermedades.

La salud de todos los pueblos es una condicion fundamental para lograr la
paz y la seguridad, y depende de la mas amplia cooperacién de las personas y

de los Estados.®

De acuerdo con la OMS el obietivo es que todas las politicas, estrategias y programas se formulen con el fin de
mejorar progresivamente el goce del derecho a Ja salud de todas las personas. La misma organizacion sefala

que este derecho incluye el acceso oportuno, aceptable y asequible a servicios de atencion de salud de

“ constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

Fuente: http://www. diputados gob.mx/LeyesBibho/hun/l.htm

5 Fuente: Conshitucion de la Organizacion Mundial de la Saiud {OMS)
http://www.who.mt/gow;mance/eb/who_consUtutlonfsp.pdf?uazl
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calidad suficiente.Los principios sobre los que debe basarse todo goblerno para alcanzar sus cbjetivos en la

garantia del derecho a la salud son:
I.No discriminacion;
Il Disponibilidad, es decir, se debe confar con un numero  Suficiente  de
establecimientos, bienes y servicios publicos, asi como de ios programas de salud,
Il Accesibilidad. esta debe ser fisica y economica, e inciuye el acceso a la
infarmacion,

V. Aceptabilidad;

V. Cafidad. los establecimientos, bienes y servicios de salud deben ser apropiados
desde el puntu de vista cientifico y médico y ser de buena calidad;

Vi Rendicion de Cuentas, en donde los Estados y otros garanfes de fos derechcs son
res;;onsables e fa observancia de los derechos humanos;

Vil .Univorsalidad b

En este senlido, el Prolocolo adicional a la Convencion Americana sobre Derechos Humanos en materia de

derechos econdmicos, sociales y culturales "Protocolo de San Salvador’, tratade multilateral promovido por la

Organizacion de los Estados Americanos (OEM) y firmado por el Estado Mexicano el 17 de noviembre de 1988,

sefiala en su aticulo 10:

Articufo 10
Derecho a fa Salud

1. foda persona liene derecho a la salud, enfendida como el disfrute del mas alt

nival de bienectar frsico, mental y social

33 . . 3 . R %
Fuente: Convencion Americana sobre Dercchos Humanos en materia de derechos econdmicos, sociales y
culturales "Protacolo de San Saivador”

http://www.who.int/mediacemre/factsheets/fs323/es/
15
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2 Con el fin de hacer efectivo el derecho a la salud los Estados paites Se
comprometen a reconocer la salud como un bien publico y particularmente &

adoptar las siguientes medidas para garantizar este derecho:

a) la atencion primaria de la salud, entendiendo como tal la asistencia sanitaria

esencial puesta al alcance de todos 10 individuos y familiares de fa comunidad;

b) la extension de ios peneficios de los servicios de salud a fodos los individuos

sujetos a la jurisdiccion del Estado.”

SEGUNDO.-Que esta dictaminadora considera que las reformas en estudio son imprescindibles, toda vez
que las unidades moviles de atencion prehospitalaria ejercen una labor noble e importante en nuestra

ciudad, en donde diariamente hay posibilidad de que ocurran accidentes y se presenten afecciones

espontaneas o con antecedentes Cronicos.

En este sentido, de acuerdo con el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), la Ciudad de
México cuenta con aproximadamente 8 millones de habitantes, lo cual aumenta 1a incidencia y las
probabilidades de accidentes, enfermedades, complicaciones médicas imprevistas y contingencias.Tan
solo en el 2017 se registraron 8 mil 698 hechos viales en la ciudad, incluyendo accidentes,
atropellamientos, volcaduras, incendios de vehiculos y colisiones.Cabe agregar que los accidentes de
transito ocupan el octavo lugar entre las principales causas de muerte en la ciudad y registraron 691

decesos por esta causa durante el 2016.8

De acuerdo con datos Je Repubikla.org, durante los primeros tres meses de 2018 se registraron 509 personas
atropelladas en la zona metropolitana del Valle de México, casi ! doble que en el mismo periodo de 2016, de
dicha cifra, 56 personas fallecieron: 52 peatones y 4 ¢iclistas

Asimismo,Jas principales causas de muerte en |2 Ciudad de México se encuentran asociadas con la

necesidad de servicios de urgencias médicas. Como se ha sefialado anteriormente, la primer causa de

" Fuente: http://www.milunio.com/df/accidentes-viaIes—cdmx-atropelIamiento—lluvia—-vacaciones-
trafico_0_11254%7671.html

g
Fuente:
http:/’/www.inegi.org.mx/(35T/contenidos/proyectos/registros/vitales/mortalidad/ta buiados/ConsultaMortalidad.asp

Repubikia.org c5 una plataforma de mapeo de movilidad en México que alimentan los ciudadanos.
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muerte en la capital es por enfermedades del corazén con 14,678 muertes registradas en 2016 por el
INEGI, le sigue la diabetes mellitus con 10,235 decesos, las enfermedades cerebrovasculares se encuentran
en cuarto lugar, las enfermedades putmonares obstructivas cronicas en &l séptimo, las agresiones ocupan el
noveno lugar, a las que les sigue la insuficiencia renal. En la lista también se inciuyen la bronquitis cronica,

enfisema y asma, lesiones autoinflingidas y paro cardiaco.'C

Las cerca de mil 500 ambulancias que la COFEPRIS ha contabilizado en ta Ciudad de México, deben
atender diariamente diferentes tipos de situaciones de emergencia, padecimientos y accidentes. De
acuerdo con dicha comision, el Escuadron de Rescate y Urgencias Médicas (ERUM), cuenta con 33 unidades y

atiende al 60% de las emergencias, la Sccretaria de Salud el 20% y ia Cruz Roja el 10%, mientras que las

delegaciones, unidades de proteccion civily particulares atienden un 10%.""

Sin embargo, es imporlante sefalar que actualmentenc se cuenta con un padron o registro oficial de las
ambulancias que operan en la Ciudad de México, por io cual, esta dictaminadora considera imperativo
establecer en |a ley que la Secretaria de Salud local pueda actualizar y publicar cada ano un padrén de
unidades méviles para la atencién prehospitalaria de urgencias meédicas de instituciones publicas,

sociales y privadas, asi como de las dependencias y 6rganos politico administrativos.

Es importante destacar que para que exista una optimizacién y cumplimiento de los objetivos en materia de

atencion de las urgencias médicas, se requiere conocer el area, por lo cual, busca establecer un padron publico y

actualizado de todas las unidades moviles.

Para dicho efecio, tal como ya se ha venido trabajando en el fema a través de fa publicacion del Programa de
Verificacién Sanitaria Anual de Ambulancias para la obtencion del Dictamen Técnico y Calcomania
dirigido a todos los prestadores de servicios que brinden atencion prehospitalaria, traslado de pacientes
de urgencias o ¢n estado critico, de los sectores plblico, social y privado en febrero de 2017, ahora por ley

la Agencia de Proteccion Sanitaria debera establecer un Programa de Planeacion Anual para el control,

10

Fuente:
http://www.lneg..org.mx,feat/contenidos/proycctos/rcgistros/wtaics/mortalidud/tabuladc)a/ConsultaMortalidad.asp
1 Fuente: http://www_z*lunnvcrsal.com,mx/a:-[icuIo/nacion/sociedad/2016/01/3,/baj0-la~|upa—ambulancias-publicas-y-

privadas
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verificacion y registro de los Tecnicos en Urgencias Médicas y las unidades maoviles que operan en la Ciudad de

México, a través de la realizacion de operativos en coordinacion con Ya Secretaria de Segquridad Publica y el C5.

La coordinacion con la Secretaria de Seguridad Publica obedece a que de acuerdo con el articulo 17 de la Ley

de Sequridad Publica loca!, es facultad de la misma:

“VIiI.- Prestar el auxilio que les sea posible & quienes esten amenazados de un peligra personal, y en Su €aso,
solicitar los servicios médicos de urgencia cuando dichas personas se encuentren heridas o gravemente

enfermas, asi como dar aviso a sus familiares o conocidos de tal circunstancia;”’?

Asimismo, la Agencia se coordinara con el Centro de Comando. Contral, Computo, Comunicaciones y Contacto
Ciudadano de la CDMX (C5) ya que “es la dependencia del Gobierno de la Ciudad de México encargada de
captar informacion integral para la toma de decisiones en materia de segundad publica, urgencias medicas,
medio ambiente, proteccion civil, movilidad y servicios @ la comunidad en la capital del pais a traves del video

monitoreo, de la captacion de llamadas telefonicas y de aplicaciones informaticas de inteligencia, enfocadas &

mejorar la calidad de vida de Jas y los capitalinos.”™

Ahora bien, de acuerdo con la Secretaria de Salud de la Ciudad de México durante ! 2012 se atendieron 24 mil
498 pacientes en la capital a través de los servicios de urgencias médicas, de los cuales 3 mil 500 se
encontraban en estado critico, 10 mil pudieron perder un 6rgano o funcion y 10 mil 898 recibieron atencion en &l
lugar en donde se encontraban. Asimismo, de 2014 a 2015, solicitaron atencion de urgencias médicas 54 mil 128

personas de ias cuales 5 mil 400 fueron pacientes se enconlraban en 1iesgo de perder la vida.™

Ademas, la dependencia informé que la primera causa de solicitud se debe a los accidentes viales, la segunda
se atribuye a la agucizacion de padecimientos cronicos, principalmente infartos al miocardio, enfermedad

vascular cerebral y descontrol metabolico por diabetes.

Y tuente: Ley de Scguridad Pablica del Distrito Federal
http://www.aldf,gob.mx/arcluivo-SlOZle3[0562d38356ccb328ﬂc301d3,pdf

B rjente:; http://www.cS.cdrnx.Bob.mx/depcndencia/acercu—de

¥ Fuente: http://www.commJicacion.cdrnx.;J,ob.mx/noticias/no{a/inicia—elreiuprograma—de-atencion-medica—
prehospita|aria-yfde—u:gtnuids-ahued-ortega
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A octubre de 2017, 1a presente administracion ha contabilizado 4 millones de urgencias médicas suscitadas en a
Ciudad de México."

Cabe mencionar que la iniciativa objeto de estudio sefiala que “en los dllimos cuatro afios”, el Escuadron de
Rescate y Urgencias Médicas, ha atendido 95 mil 693 lesionados 2n via publica, trasladd 85 mil 306

personas, atendié 2 mil 731 partos y realize mil 687 rescates especializados. En este sentido, los

promoventes sefalan que.

Aunque la supervivencia a lesiones graves, paro cardiorrespiratorio y otras
urgencias «tiempo-dependientesy se sujeta a mulliples factores, como pueden ser
los liempos de respuesta, el equipamiento de las ambulancias y el sistema de salud
en general, se puede aseverar que la capacidad del personal de ambulancia
para realizar maniobras efectivas se relaciona siempre con mejores tasas de

supervivencia, especialmente en casos de trauma y paro cardiorrespiratorio.

TERCERO.- Que de acuerdo con la Comision Nacional para la Prevencion de Accidentes, la Atencion
Prehospitalaria de las urgencias médicas se define como la atencion que “oforga una persona cuya condicion
clinica se considera que pone en peligro fa vida, un 0rgano o su funcion. con el fin de lograr la limitacion del dafio
y su estabilizacion organico funcional, desde el primer contacto hasta la ilegada y entiega a un establecimiento
para la atencion médica con servicio de urgencias” 19

Segan dicha Comision, la atencion médica prehospitaiaria en México es historica, ya que sus primercs registros
se remontan a inicios det siglo XiX y finales del XX, mismos que se relacionan con los origenes de la Cruz Roja
Mexicana y fa Sanidad Militar. A este servicio se han integrado diversas instituciones nacionales, locales,
publicas y privadas; su evolucion se ha relacionado con la intervencion de sistemas extranjeros en circunstancias
y acontecimientos que han orillado a la especializacion del servicio. Algunos de ios eventos mas importanies que
refieren a la hisioria de la atencion médica prehospitalaria son sefalados por la Comision Nacional para la

Prevencion de Accidenies comao:

B puente: https:/’/www.Iu—prensa.com.mx/metropoli/242344—en-iafcdmx-se—priorizaflu-pr evencion-ta-deleccion-y-
atencion-oportuna-armando ahued
* Fuente: http://conapra.salud.gob.mx/interior/AtencionAPrehospltalaria.htmi
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1910- Se funda la Cruz Roja Mexicana para la atencion de lesionados en via publica.

1922: Aparece la Cruz Verde denominada como “Servicios Médicos Municipales” en Guadalajara,
Jalisco.

1943 Se inaugura el Hospital “Dr. Ruben Lefero’ de la Cruz Verde como el primer hospital de
concentracion de Urgencias Médicas y Traumatologicas del Departamento del D. F. (Gobiemo de la
Ciudad), en donde se instald la primera base de ambulancias, cuya misién fue prestar apoyo pre-
hospitalario en el entonces Distrito Federatl.

1970 Los servicios de ambuiancias de la Cruz Verde se incciporan a la Secretaria de Seguridad
Publica del Departamento del D.F., bajo el nombre de Escuadion de Rescate y Urgencias Médicas
(ERUM).

1085 El terremoto del 19 de septiembre de ese aio fue determir ante para la integracién de grupos de
rescate y sobre fodo para la cooperacion de los ciudadanos con la motivacion de ayudar y rescatar a
miles.

30 de mayo de 1987 Se crea el Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes.

El 15 de junio del 2004: Se publicé el Diario Oficial de la Federazion la Morma Oficial Mexicana NOM-
237-S8A1-2004, Regulacion de los Servicios de Salud. Atencion Prehospitalaria de las Urgencias
Médicas, misma que fue reformada et 23 de septiembre de 2014 para quedar como Norma Oficial
Mexicana NOM-034-SSA3-2013, Regulacion de los Servicios de Salud. Atencion Medica
Prehospital: iia.

9 de mayo del 2007: Con la publicacion en el Diario Oficial de la Federacion, del decreto de modificacion
del articulo 79 de ia Ley General de Salud, se establecio la obligacidn de todo personal que se
encuentre prestando servicios de atencion pre-hospitalaria a contar un digloma expedido por las

autoridades.”?

En la actualidad, el Servicio de Urgencias se encuentra considerado como un serviclo basico de salud, de

acuerdo

con la fraccion 11l del articulo 27 de la Ley General de Salud y la fraccion 1V del articule 5 de la Ley de

Salud del Disirito Federal. Asimismo, el articulo 11 de la Ley de Salud del Distrito Federal establece la

17
Fuente

: http://conapra.salud.gob.mx,flnterlor/mencioniPrehospitaiana.html
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atencion medica en caso de urgencias como un derecho de los usuarios de los servicios de salud, es
decir, para toda persona que solicite y obtenga los servicios de salud que presten los sectores publico,

social y privado.

De acuerdo con el articulo 29 de la Ley de Administracion Publica da! Distrito Federal y la fraccion XV,
articulo16 de la Ley de Salud del Distrito Federal, e Sistema de Urgencias Médicas se ancuentra coordinado por

el Jefe de Gobierno a través de la Secretaria de Salud de ia Ciudad de Mexico.,

De conformidad con el capituio |l de la Ley de Salud del Distrito Federal, 2l servicio de urgencias médicas es
gratuito y se divide en hospitalario y prehospitalario. Asimismo, establece que 1a Secretaria de Salud de la
Ciudad de México se encargara de estructurar, coordinar, disenar y operar la atencion de urgencias meédicas
prehospitalaria de la Ciudad de México a través del Centro Regulador de Urgencias Medicas (CRUM), asi como

de evaluarla a traves de la Agencia de Proteccion Sanitaria.

Los articulos 22 v 32 de la misma Ley sefialan que el Consejo de Salud del Distrito Federal es un organo de
consulta y apoyo del Gobierno de la Ciudad de México y al servicio de la sociedad, en materia de salud. A su
vez, el Comité de Atencidii Prehospitalaria de las Urgencias Meédicas, instalado en dicho Consejo por la
Secretaria de Salud de la Ciudad de México, es ! &rgano de consulta, aralisis y asesoria para el desarrollo de

planes, programas y proyeclos que apliquen el Gobierno y 1as instituciones sociales y privadas en la materia,

Es imporiante sefalar que dicho Comité debe presentar ante el Consejo de Salud del Distito Federal, un

informe anual sobre las politicas publicas implementadas en materia de atencion prehospitalaria de las urgencias
médicas y/o recomendaciones para lograr su realizacion.

Por su parte, la Secrefaria de Salud de la Ciudad de México a través del Centro Regulader de Urgencias
Médicas,es la encargada de coordinar |as acciones de atencion de urgencias del Sistema de Urgencias
Médicas, mismo que se encuentra integrado por las unidades medicas fijas y moviles de las instituciones

plblicas, socialcs y privadas, que prestan servicio en la Ciudad de México.

En este sentido. el Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes define al CRUM como “la instancia
técnico-médico-administrativa gue establece la secuencia de las actividades especificas para la atencion pre-

hospitalaria, en el sitio del evento critico, el trasfado y la recepcion en el establecimiento para la atencion medica

21
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designada, con la finalidad .fe brindar atencién médica oportuna y especializada las 24 horas del dia, los 365

dias del afio”. 18

Este Consejo sefiala que sl CRUM ejerce un papel fundamental como hasepara organizar, estandarizar,
categorizar, proporcionar y «valuar la atencion médica de urgencia con euidad y calidad Ademés, debe contar
con areas de comunicacion:2s, administrativas y archivo, de almacén y oficinas, descanso, sanitarios y area

comun.

Asimismo. &l CRUM debe 2ner un sistema de comunicacion que le permita el eniace con fas unidades de
emergencia, asi como ccn un sistema de computo con la capacided de registro, procesamiento,
almacenamiento, transmisién y recepcion de datos. Los procedimientos necesarios minimos gue el CRUM debe

ejercer de acuerdo con el Ccsejo Nacional para Ia Prevencion de Accidenies son:

I, Enirega-recepcion ¢l CRUM
Il Disponibilidad de re-ursos hospitalarios y pre--hospitalarios por (o
11l Recepcion y registr: de solicitud de servicio
IV. Atencion de urgenc.as, contingencias y desastres
V. Referencias y conlr referencia entre unidades médicas

VI. Recepcion y registr. de los formatos de atericion pre hospitalaria®

También es indispensable sefialar que de acuerdo con ia Norma Oficial Mexicana NOM-034-SSA3-2013,
“Requlacion de ios servicio. de salud. Atencion prehospitaiaria de urgencias médicas’. 1a atencion médica
prehospitalaria se hara dii .ctamente al CRUM, mismo que se enlazard con los establecimientos para la
atencién médica: fijos y n.oviles, por medio de un sistema de comunicacion que pueda acceder a las
frecuencias de las instanc as involucradas. Asimismo, sefiala gue el CRUM enviard al sitio de la urgencia la

ambulancia adecuada y di ponible que se encuenue inas cercana, para brindar la atencion inmediata y

18 £hente: hitpy//conapra.salud 20h. rx/Iinterior/Atencion Prehespitalaria.html
B pyente: hitp://conapra.salua gob. mx/Interior/Atencion _Prehospitalania. html
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apropiada de acuerdo cor la gravedad del caso y coordinara el fraslado al servicio de urgencias del

establecimiento para la atencion médica que resulte mas conveniente 20

Para desarrollar sus funcicies, este Centro debera contar con informacion actualizada acerca de los
recursos disponibles y las acciones a realizar para la atencién de urgencias en toda la Ciudad, asi como
de! registro de las instituciones integrantes del Sistema de Urgencias iédicas, de acuerdo con I0s articulos
32 y 38 de la Ley de SaluJ del Distrito Federal. En este sentido, el rumbo de la iniciativa cumple con los
lineamientos preestablecido: con los gue debe cumpiir ¢l Sistema de Urgencias Médicas para funcionar de

manera eficiente y coordinada,

Ademas, en linea con la Ley, el Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes promueve y recomienda la
implementacion de un moceic de atencién prehospitalaria basado en la cooperacion civil, la uniformidad,

coordinacion y cumplimiento cabal de fos lineamientos normativos y legales.

En este tenor, el Secretariy Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes asevera las

siguientes recomendaciones para los Sistemas de Urgencias Médicas:

| Promover el uso ¢ un medio de comunicacion gratuito para solicitar 1a atencion a través de una
lineatelefonica de ves digitos, asi como otro tipo de procedimientos de radiocomunicacion en zonas
que no cuenten col: Sevicio lelefonico.

I, Promover v participar en la_coordinacion para eauipar a todas las unidades moviles de acuerdo con 10s

requisitos y caracloristicas minimas que esiablece la Norma Olicial Mexicana NOM —034-S8A3-2013,

Requlacion de los servicios de salud. Atencion prehospitalana de urgencias_medicas. Asi _como

promover la capac {acion y aclualizacion para la certificacion de los Tecnicos de Urgencias Médicas

cunforme a dicha Narma Oficial.

I Asignar al Centro Regulador de Urgencias Médicas (local) como la instancia técnico-medico-

administrativa, resj.onsabilidad de la Secretaria de Salud Estatal, ia coordinacién fogistica y operativa,

a1 como la secuen sia de actividades especificas para la atencion prehospitalaiia, en el sitio del evento

2 Fuente: MNooma Oficial Mexic.ia NOM-024-SSA3 2013, "Regulacion de los sery ios de salud ~iencidn prehospitalario
de urgengias médicas”

http://dof.gub.mx/nota_detall ,pf;p?codigo=5361072&f(fa;i1a=23/09/2014
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critico, durante el traslado y durante el proceso de entrega-recepcion en el establecimiento designado
para la atencion medica.

IV.  Promover la estrecha relacion entre el area prehospitalaria y Ia hospitalaria, para determinar 1a
capacidad instalada y recursos existentes de lag instituciones publicas, sociales y privadas para la
prestacion de! servicic.

CUARTO.-En concatenacion con lo anterior, es iniportante sefialar que si bien el Centro Regulador de
Urgencias Médicas es el gncargado de coordinar al Sistema de Urgencias Médicas, la ley no incluye
dentro de este sistema a las unidades moviles qus pertenecen a los 0rganos politico administrativos, por
lo cual, resulta necesario clarificar el marco legal y establecer métodos que permitan la certificacion de

todas las unidades que operan en la ciudad pernitiendo la homologacion y cumplimiento cabal de la ley

y las normas oficiales en lu materia.

Asi, el fomentar la organizacion y apego a la iey de las demarcaciones territoriales como primeras
responsables en atender ante unha situacion de auxilio y contingencia en sus territorios, permite
responder a la necesidad de maniener la capacidad de respuesta pre-hospitalaria en refacion con la

cercania territorial con la aiencion hospitalaria.

Ademas, de acuerdo con la Ley del Sistema de Proteccion Civil del Distrito Federal, tas delegaciones son las
responsables de coordinar las acciones en materia de proteccion civil a través de la Unidad de Proteccion Givil a
cargo de la misma Jefatura Delegacional, asi como de ser las primeras instancias de respuesta ante
emergencias y contingencias.

Articulo 18. La funcon de Proteccion Civil de fas Delegaciories, se realizara a

iravés de una Unidad de Proteccion Civil que sera integrada en la estrucfura

orgénica con rango de Direccion y dependera directamenie de la Jefatura

Delegacional.

Articulo 19. La Unidad de Proteccion Civil es la instancia responsable de

implementar las acciones de proteccion civil Delegacional asistiendo a la poblacion
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en materia preventive: y atendiendo jas emergencias y situaciones de desastre gue

se presenten en su domarcacion.

Articulo 20. Para efcctos operativos de la atencion de emergencias y desastres, fa
Unidad de Proteccion: Civil serd siempre fa primera instancia de respuesta, por 10
que en caso de que 1 efectos del fenomeno perturbador superen su capacidad de
- respuesta en maleia financiera U operativa, se sujetara af procedimiento
establecido en la presente ley, privilegianco sin excepcion la proteccion de la vida

humana.?’

Sin embargo, también es impeitante sefialar que de acuerdo con el articulo 17de la misma Ley, corresponde a
las Delegaciones permitir que 05 primeros respondientes brinden la atencion pre-hospitalaria, es decir, este
servicio siempre debe estar drigido por la cooparacion para privilegiar €l cuidado de la salud y vida de los
habitantes. Por lo cuales de stima importancia que una sola dependencia pueda mantener la coordinacion,

control y homogeneizacionce las operaciones de todas las ambulancias, independientemente de [a
dependencia e institucion qu: las opere.

Por o anterior, en la Ciudad de México, la Secretaria de Salud local es la encargada de mantener la
coordinacion, certificacion y vivilancia de todas las ambulancias de caracter publico, social y privado, asi como
de su personal, tal como lo estpula la Ley Organica de la Administracion Publica de ia Ciudad de Mexico en su

articulo 29:
Articulo 29.- A la Secretaria de Salud corresponde el despacho de las materias

relativas a la formulacion, ejecucion, operacion y evaluacion de las politicas de

salud del Distrito Fedural, Especificamente cuenta con [as siguientes alribuciones:

|, Vigifar, en la esfera de su competencia, el cumplimiento de la Ley General de

Salud, la Ley de Salud para el Distrito Federal y demas disposiciones

aplicables;

¥ Ley de Proteccion Civil del Disuo Federal

http://www.aidf.gob.mx/archivo. - 6042ab69a20e0831041376663299be7 . pdf
25
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Il Coordinar la perticipacion de todas las instituciones de los sectores
piiblico, social y privado en la ejecucion de las politicas de salud del Distrito
Federal,

V. Apoyar los programas y servicios de salud de las Dependencias, Crganos
Desconcentrados y Entidades de la Administracion Plblica Federal..en los terminos

de la legislacion aplicable y de las bases de coordinacion gue se celebren;

VI, Coordinar, super-isar y evaluar ios programas acciones que en materia de

salud realicen las De.zgaciones del Distrito Federal.

IX. Planear, dirigir, ¢ontrolar, operar y evaluar los servicios de atencion médica y

salud pablica,

Xill. Organizar, ope: i y supervisar la prestacion de los Servicios de salubridad

general a que se refi-re la Ley de Saiud para el Distrito Federal:

XV Determinar la pariodicidad y caracteristicas de ia informacion que deberan
propofcionar los pretadores de sewvicios de salud en el Disirito Federal de los

sectores publico, soc.al y privado.??

propone la ciguiente redaccion en los articulos 35 y 36 de ta Ley de Salud Local:

Articulo 35.- ...

El dictamen técnico cue emita la Agencia sera requisito indispensable para que la

Sccretaria de Movili fad, a través de su oficina correspondiente, olorgue a solicitud

’ Fuente: Ley Organica de la Adn nistracign Publica de la Ciudad de México
http://www.aldf.pob.mx/archive: y74ec1dd91eaBs2407fac3928bcObiba. pdf

fringir las atribuciones y competencia de la Secretaria de Salud local, esta dictaminadora
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escrita del interesadc las placas de clreutacion para ambulancias, de 1o que debera

ser enterada la Secreiaria.

Los prestadores de cervicio de ambulancias publicas y privadas, ademas de las
previsiones contenidis en la Ley General de Salud, en los Reglamentos y Normas
Oficiales Mexicanas ¢n la materia, deberan cumplir con lo siguiente respecto a es0s

vehiculos:

La Secretaria elaborara, durante el mes de enero de cada ano, un programa
que establezca el desarrollo de las estrategias de coordinacion entre el
Sistema de Urgencias Medicas, las dependencias y Unidades de Proteccion
Civil de cada organo politico administrativo para la atencion prehospitalaria
de las urgencias inédicas, a efecto de evitar duplicidad de esfuerzos y

prevenir la emision nnecesaria de contaminacion atmosférica y sonora.

- Articulo 36. En la prestacion de los servicios a los que se refiere el presente
Capitulo, e} peisonal Je los ambitos publico, social o privado debera actuar con un
enfoque de derechog numanos y tennendo como objelivo principal 1a gstabilizacion
del paciente hasta e, momento en gue s recibido por alguna institucion médica;

ademas debera:

Las Unidades de Proteccion Civil de cada organo politico administrativo
deberan presentar : la Secretaria, durante ¢l mes de enero de cada ano, un
programa que inciuya el registro y las estrategias de certificacion y
capacitacion del peisonal gue actuara a bordo de las unidades moviles para la

atencion de las urgencias médicas.
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El programa sera revisado y, en su €aso, aprobado por la Secretaria en un
plazo no mayor a los 10 dias habiles siguientes a su presentacion. En caso de

no aprobarse, el programa podra ser nuevamente presentado para una

segunda valoracion ante la Secretaria, dentro de los siguientes cinco dias

habiles a partir de la nofificacion.

Es importante senalar que la iniciativa objeto de estudic propene reformar la Ley del Sistema de Proteccion Civil
del Distrito Federal, a fin de que se modifique la estruciura orgénica de ias Unidades de Proteccion Civil de los
organicos politico administrativos. cambiando ¢l nombre de la Jefatura de Unidad Departamental de Prevencion,
Capacitacion y vincuiacion social @ Jefalura de Unidad Departamental de Desarroflo de Estrategias para fa
Prevencion, Capacitacion y la vinculacion sockal

Sin embargo, este cambio no corresponde &l 6rgano legislativo sino ala Coordinacién General de Modemizacion
Administrativa, de acuerdo con la fraccion X del articuio 101 Bis del Reglamento Interior de la Administracion

Piblica local, gue a la lelra dicu!

Articulo 101 Bis. Coresponde a la Coordinacion General de Modernizacion

Administrativa:

IX Dictaminar la estruclura organica de las unidades administrativas,
dependencias, Grganos desconcenirados, drganos  politico-administrativos y
enfidades de la Adirinistracion Publica del Distrito Federal, e integrar y maniener

actualizado el registre de las estructuias orgaricas

QUINTO.-Que actualmente, para poder prestar servicio lodas fas ambulancias tienen la obligacion de cumplir
con lo que estipulan la Ley General de Saiud, 1a Ley de Salud del Distrito Federal y la Norma Oficial Mexicana

NOM-034-S8A3-2013, "Regulacion de los servicios de salud. Atencion prehospitalaria de urgencias médicas’.

La Ley de Salud del Distiito Federal establece que los propietarios de la unidad de atencion médica

prehospitalaria que deseen ingresar al Sistema de Urgencias Médicas, deben llenar un Formato de
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Solicitud de Visita de Verificacion Sanitaiia para qué la Agencia de Proteccion Sanitaria expida su

dictamen técnico al certificar que se esta cumpliendo con los lineamientos necesarios.

Posteriormente, deberan solicitar las placas correspondientes ante |a Secretaria de Movilidad, para lo cual
necesitan presentar los siguientes docuiaentos; 2l dictamen técaico de la Agencia de Proteccion
Sanitaria, identificacién oficial vigente, documentos de acreditacion de personalidad juridica,
comprobante de domicilio, pago de derechos y en su caso pago de tenencia, comprobante de propiedad
o factura y registro federa! de contribuyentes, asi como |a documentacion adicional que Ya autoridad

solicite de acuerdo a las disposiciones aplicables.”

Cabe mencionar que de acuerdo con la Secretaria de Saiud de la Ciudad de Mexico, el dictamen técnico emitido
por la Agencia de Proteccion Sanitaria, se emite en papel de seguridad que cuenta con seis candados de
seguridad para acreditar el cumplimiento de la ley v su reglamentacion. Adicionalmente, se entrega a las
ambulancias una calcoriania con la razon sAmbulanc.a Verificada”, misma que cuenta con el mismo niimero

de folio que ef dictamen técnico, con el objetivo de que sean identificables para usuarios y autoridades.

También es importante senalar que todas las mbulancias estan sujetas a las verificaciones postericres que las

autoridades sanitarias decidan realizar.

Algunos de los lineamientos con los que estas unidades deben cumplir se encuentran en la NORMA Oficial

Mexicana NOM-034-SSA3-2013, ‘Reguiacion ve los seivicios de salud. Atencion médica prehospitalaria’, misma

que establece entre ofras cosas lo siguiente:

. Todo perscnal que preste servicios de atencion prehospitalaria debe tener una formacién
especifica y recibir capacitacion especifica periddica, atendiendo al tipo y nivel resolutivo de la
prestacion de servicios.

I Deben contar con al menos un medico con capacitacion en atencion meédica prehospitalaria y

mangjo de pacientes en astado crit.co que rxquieran cuidados intensivos, asi como ¢on al menos un

7 Fuente: http:/;“www,ss;;.df.gob.n".x/regmmentodquansito; ducumenlos/nuevo_reglamento_transito.pdf
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operador TAMP2 que demuestre habe- acreditado cursos para el manejo de pagientes €n estado critico
que requieran cuidados intensivos;

Se debe dar mantenimiento periodico prevenivo 0 correclivo a la ambulancia y su eguipamiento,
conforme a las disposiciones aplicatles, ademas de registrar dicho mantenimiento en la bitacora
correspondiente;

Apegarse a las disposiciones aplicables en maleria de transiio, control de emisiones contaminantes y
uso de espacio aéreo.

Deben portar al frente, en los costados y en la parte posterior a leyenda "AMBULANCIA", en la parte
frontai st imagen debera ser en espejo. es decir “invedida’, en material reflejante y en color contrastante
con |a ambulancia, las lelras deben sei de tamafo no menor a 10 centimetros; ademas en los costados
se especificara el tipo de ambulancic de que se trate: traslado, urgencias basicas ¢ avanzadas y
cuidados infensivos; en su caso, debe-an rotuicrse el toldo, la cublerta v el fuselaje. EI compartimiento
destinado para la atencicn del paciente, deber: contar con vidrios gue impidan la visibilidad desde el
exterior, pueden scr polarizados, entintados, esmeriiados, opaces u ofres.

Deben tener un rétulo on material reflejante y en color contrastante con la ambulancia, donde se
especifique la institucion a la que nerfenece o razén social y el numero econdmico de la unidad,
ubicado en los costados y en la parte posterior ce [a unidad, con caracteres de tamafio no menor a 0cho
centimetros y en ol toldo de ta ambulaniia con caracleres de tamafio no menor a 40 centimetros.

Debe: contar con un sistema de itluminacion de adverlencia, & a base de lamparas que emitan luces rojas
y blancas de manera intermitente sobre el toldo, con proyeccion de luces de 360 grados y visibles a
una dstancia de 150 mel:os, asl come ¢on una sirena de entre 120 y 130 decibeles, misma que debe

destinarse Gnicaimente para abrirse paso preferente en una situacion de urgencia 2

Complementa lo anterior lo que 1a Ley de Salud del Distrito Federal establece en materia de ambulancias:

Deben ser utilizadas Unicamenle para ¢/ proposics gue hayan sido autorizadas,

# 1acnico de Atencidn Médica Prehospitalaria
5 ELente: NORMA Oficial Mexicana NOM-034-85A3 2013, “wegulacion de los servicios de salud. Atencidn médica

prehospitalaric”
hitp://dof.gob.mx/nota_ detalie.phpfcodigo= 536107 2&echu=22/00/2014
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Il Participar, bajo la coordinacion de las autoridades que corresponda, en las tareas de atencion de
incidentes con multiples victimas y en 10s cases de desastre,

. No realizar base fija en la via publica gue cbstaculice ia circulacion vehicular;

IV,  El personal debe brindar informacion clara y nrecisa al paciente, 0 en su €aso, al familiar o acompanante
sobre el procedimiento a sequir en ia prestacion del servicio, de os costos Y tramites que se deben
realizar,

V. El personal debe trasladar al paciente a la institucion publica, social y privada mas cercana y adecuada;

asi como asistirlo en tode momento.?®

Cabe sehaiar que el pasado 28 de febrero doi 2017, 1 Agencia de Proteccion Sanitaria publico en la Gaceta
Oficial de la Ciudad de iéxico el Aviso por ¢l que se ¢a & Conocer ¢l "Programa de Verificacion Sanitaria
Anual de Ambulancias para la obtencién del Dictamen Técnico y Calcomania dirigido a todos los
prestadores de servicios que brinden atencion prehiospitalaria, traslado de pacientes de urgencias o en
estado critico, de los sectores publico, social ¥ privado”; en donde se establecid que toda ambulancia
debera cumplir con lo dispuesto en la Norma Giicial Mexicana NOM-034-3SA3-2013 como requisito

indispensable para que la Secretaria de Movilidad otorgue las placas de circulacion para ambulancias.

Dicho aviso establece que a pariir del 1 de marzo de 2017, los prestadores de este servicio someterian a las
a— ambulancias a verificacion sanitaria anual para obtener el dictamen técnico y calcomania correspondiente
ajustandose a ia Norma Oficial eri la materia. £simismo. se establecio un calendario de verificacion para el 2017

de acuerdo con el Gltimo digito de la placa de ciculacion

En este seniido, la Secretaria de Salud de ia Cludad de Mexico. a través de la Agencia de Proteccién Sanitaria,
en coordinacion con la Secretaria de Seguridad Pablica y el C5 capitalino, ha reforzado el operativo para
ubicar y regular a las ambulancias que ofrecen servicios sin verificacion, de conformidad con el

Programa de Verificacion Sanitaria Anual 2017.%

*° pyente: Ley de Salud del Distrito Fuederal
http://www.aldf,gob_mx/archivo—a‘]BcdcafE)Oaebbdi)7aa987é;0432dd4@2.pdf
7 Fuente: Impz//www,datia.consujeriu.cdmx.gob.m Jindex.php/gzaceta

B eyente: hltp://m.excelsior.com.m;;/comunldad/ZUU/OS/ztjf.'_154224
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SEXTO.- Que es importante mencionar los trahajos de la Asamblea Legistativa de la Ciudad de México que han
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buscado complementar y reformar l& Ley confo:me a las necesidades de los habitantes de la Ciudad.

Por lo que las Comisiones Unidas de Salud y Asistencia Social y de Ciencia y Tecnologia, emitieron dictamen
para agregar una fraccion X al articulo 35 Ley de Salud local para que tocas las unidades de emergencia movil y
ambulancias cuenten con un desfibrilador automatico externo, asi como con las soluciones, medicamentos,
insumos y todo equipo médico gue sehalan las Nornas Oficiales aplicables. Asi, las unidades moviles de
urgencias médicas, podran atender de manera oportuna v rapida a cualquier paciente que pueda sufrir un infarto

en la Ciudad de México,

Este dictamen fue aprobado el 5 de mayo del 2016y nublicado el 15 de septiembre del mismo afio en la Gaceta

Oficial de la Ciudad de México.

Cabe mencionar que elinfarto al miocardio es una de las principales causas de muerte en nuestro pais y en
la Ciudad de México, sus defunciones alcanzan las 10 mil vidas cada afio. Ademas, las principales
causas de muerte y problemas de salud publica en México, se encuentran relacionadas con el corazon,

tales como la diabetes, sobrepeso, obesidad, sedentarismo y falta de actividad fisica.

Por lo anterior, esta Comision de Salud y Asistencia Social sequird pendiente del cumplimiento a dicho decreto,
por el que toda ambulancia tenga que contar con al menos un desfibrilador automatico externo que permita
cumplir con e! derecho de todo capitalino al acceso a los servicios de urgencias médicas de manera completa y
de calidad.

SEPTIMO.-Que esta dictaminadora busca adicionar un parrafo al articulo 39 e inciuir un articulo 39 BIS en la Ley
de Salud local con el objetivo de coadyuvar en la profesionalizacion y control de 10s operadores de ambulancias,
asi como con la desaparicion de las ambulancias ilegales o “patitos” que durante afios han lucradocon el
sufrimiento ajeno, pues este tipo de unidades aprovechan los desperfectos del sistema para involucrarse de
manera negaiiva en el mismo, asi come la falta de legalidad, coordinacion, control y homogeneidad en la

prestacidn del servicio:

Articulo 39.- Las instituciones que otcrguen atencion prehospitalaria, inscribiran al

personal técnico udscritc a sus unidades en el registro de Técnicos en Urgencias
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Médicas de la Secretaria de Salud, para lo cual, deberan presentar la documentacion

que avale la capacitacion de los candigatos.

La Secretaria publicara cada afo el registro de Técnicos de Urgencias Médicas,
estableciendo su nivel de capacitaciony formacién técnica basica, intermedia,

avanzada o superior universitaria.

Articulo 39 BIS.- La Secretaria actualizara y publicara cada afo el Padrén de
unidades méviles para la atencion prehospitalaria de las urgencias médicas de
instituciones plblicas, scciales y privadas, asi como dependencias y 0rganos

politico administrativos.

La Agencia de Proteccion Sanitaria claborara un Programa de Planeacion Anual
para el control, verificacion y regisiro de los tecnicos en urgencias médicas y
las unidades moviles para la atencion prehospitalaria, a traves de la realizacion
de operativos en coordinacion con la Secretaria de Seguridad Publica y €l
Centro de Control, Comando, Computo, Comuisicaciones y Contacto Ciudadano
(C5) de la Ciudad de Méx:co, asi como la aplicacion de sanciones que resulten
procedentes.
El modus operandi de las ambulancias ilegales comienza con [a intercepcion de la comunicacion del

CRUM para liegar ai lugar solicitado antes que ias Unidaues designadas por ias autoridades, con lo que afectan

1a coordinacion del sistema, lo enterpecen y ponen en riesyo mas vidas.

Las ambulancias “patito” suelen lrasladar ai paciente @ inslituciones inadecuadas para el tipo de emergencia,
cobran cantidades excesivas, no siguen |os procediinientos adecuados ni cuentan con el equipamiento
necesario. Ademas, es recurrente que su personal no cuente con las certificaciones y capacitacion para

otorgar el servicio, e incluso, tomen las pertenencias del paciente durante el traslado.

Ante esto, cabe recordar que en lio del 2016 el Pleno de la Asamblea Legislativa de la Ciudad de Mexico
aprobd el Punto de Acuerdo propuesto por ia Diputada Nora Arias Contreras para exhortar a la Comision

Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Cofepris) y a la Secretaria de Salud de 1a Ciudad de
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México para remitir un informe sobre el estado que guardan los operativos y acciones de verificacion

sanitaria de las ambulancias que operan en la capital del pais.

Cabe recordar que el 29 de noviembre de 2046 el Pieno de 1a Asamblea Legislativa de la Ciudad de Mexico,
aprobd la propuesta con Punto de Acuerdo de ta Diputada Nora Arias Contreras para exhortar a la Secretaria de
Salud de Ta Ciudad de México a que a fravés de la Agencla de Proteccion Sanitaria informe a este organo
legistativo acerca de! nimero de ambulancias plblicas y privacas que se encuentra en circulacién en la Ciudad
de México y los resultados obtenidos en la Ultima verificacion de las mismas, asi como a la Secretaria de
Movilidad a que también remita informe acerca de la cantidad de places para unidades maviles de atencion

prehospitalaria que ha otorgado en ios altimos dos anes.

Los diputados integranies de esla Comision consideramos que las irregularidades y evasiones a la Ley en
materia de atencion prehospitalaria, sélo han generado incertidumbre en a atencion a la salud y rescate

de vidas en esta ciudad, por lo que no deja de existir la necesidad laiente por erradicar esta grave situacion.

Por lo anterior, las modificaciones a ia ley buscan que todas las unidades de urgenciasse encuentren
alineadas con lo que las normas y leyes en la materia, a fin de satisfacer la demanda del servicio de
manera eficiente, evitar duplicidad de esfuerzos y gasto de recursos, asi como proteger la salud,

seguridad y vida de los habitantes.

En este sentido, el control y legalidad que se propone, facilitaria 1a identificacioén y suspension de las

ambulancias llamadas “patito”, las cuales solo ponen en ricsgo la salud y la economia de la sociedad.

Para coadyuvar con lo anterior, también se agregé en el articulo 35 de la Ley de Salud local que la Secretaria de
Salud local estableceria un tabulador de los servicios de urgenc.as médicas al cual se sujetaran las ambulancias,

con el fin de evitar los abusos e ideniificar a aguellas ambulancias legales que buscan lucrar con la situacion.

OCTAVO.-Que esta Comision de Salud y Asistencia Sccial considera procedente adicionar las fracciones VIl
IX al articulo 37 de ia Ley de Salud local, con el objetivo de que el Comité de Alencion Prehospitalaria de las

Urgencias Médicas incluya dentro de sus lineas de trabajo lo siguiente:

VIIl. Desarrollar y proponer el uso de nuevas tacnologias que optimicen la

operacion del Sistema de Urgencias Médicas v el Centro Regulador de




th [Eg
“\ el 4:%‘("

Sopizt |
' '“7%{5? R

N . , _
‘,g‘k;. @_J?i; & ) 9018 Afic de Civilidad Politica y Derocratica en la Ciudad
e & 1 DARLAMENTO de México.”

“im™ | ABIERTO XIco.

Vil LEGISLATURA ' LA vor de la ciudadana

Urgencias Médicas, permitiendo la operabilidad de las ya existentes y
cumpliendo con la seguridad y atencion oportuna del paciente, y

IX. Elaborar mecanismos o protocolos gue promuevan la unificacién del
Sistema de Urgencias Médicas a fin de facilitar la coordinacién, comunicacion
e identificacion de las unidades moviles para la atencion prehospitalaria de

las urgencias médicas, asi como de los Técnicos de Urgencias Médicas.

Lo anterior obedece a dos aspectos: 1} Que se impulse el toma del desarrollo tecnologico en la prestacion del
servicio de urgencias, con ei objetivo de mejorar a calidad y eficiencia del setvicio de urgencias medicas y 2) El

servicio de urgencias en la ciudad sole podra cumplir con sus objetivos si es homogéneo, unificado y coordinado,

trayendo consigo los siguientes beneficios:

e Atencion en el mencr tiempo

e+ Se evita la duplicidad de esfuerzos y contaminacion

e Es mas facil igentificar a los presladores del servicio oficiales € ilegales

e Sedisminuye laintercepcion en la comunicacion de ambulancias ilegales

« Evita poner en riesgo la seguridad y la vida de pacientes
Finalmente, en lo que refiere a las sanciones en contravencion a las reformas que se proponen en el presente, la
iniciativa objeto de estudio sugiere adicionar un parrafo al articulo 18 dc la Ley del Sisterma de Proteccion Civil

jocal que a la letra senalaria:

Articulo 18. ...

a)...aqg)..

La atencidn de emergencias_y riesgos en contravencion a lo previsto por los

articulos 35 y 36 dg la Ley de Salud de csta ontidad dard origen a las

sanciones que al efecto resulten procedentes. Para efectos oneratives de la

atencién de emecrgencias y desastres, la Unidad de Proteccién Civil sera

siempre la primera instancia responsable de dar respuesta a la poblacion.
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Al respecto, esta Comision considera que las sanciones son necesarias para manfener la obligatoriedad de lo
establecido en la ley, sin embargo, agregar ol referido parrafo al articulo 18 podria significar una redundancia

toda vez que la Ley de Salud local establece las sanciones que se apiicarian cuando se contravenga a la misma.

Por una parte, las reformas y adiciones propuestas a la Ley de Salud. se encuentran en el “Capitulo |l De la
Atencion de las Urgencies Médicas’, toda vez que refieren a parie de los lineamientos con los cuales deben

cumplir las unidades moviles de urgencias medicas. Asimisnic, la Agencia de Proteccion Sanitaria es la autoridad

competente para ejercer regulacion, vigilancia y control sobre las ambuiancias de acuerdo con el articulo 20 de la

referida ley.

En este sentido, el "Capitulo XXI. Sanciones Administrativas” de la Ley de Salud local ya establece cuales seran
las sanciones a las que podra recurti a Agencia a los sujetos en |os €asos de incumplimiento a 1a ley, asi como

la forma de resolver. Las sanciones incluyen.

*Multa

*Suspension de actividades

*Prohibicién de ejercicio de las actividades a que se refiere ia autorizacion revocada

*Ascguramiento

*Arresto hasta por treinta y seis horas

*En caso de comision de delitos la Agencia, formulara ia denuncia correspondiente ante el Ministerio Publico

De acuerdo con el articulo 201 de |a Ley de Salud local, toda sancion se debera fundar y motivar, tomando en

cuanta
i, Los dafios gue se hayan producico o puedan producirse en 1a salud de las personas,
il La gravedad de la infraccicn;
W Las condiciones socio-econdmicas del infractor,
V. La calidad de reincidente del infractor, y
V. E| beneficio obtenido por e} infractor como resultado de la infraccion.

36
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Por lo anterior, con fundamento en los articulos 28, 32 y 33 del Reglamento para el Gobierno Interior; asi
co 3 8, 9 fraccion 1, 50, 52, 53, 54, 35 ¥ 56 del Reglamenio interior de las Comisiones. ambos de la Asamblea
Les slativa del Distrito Federal, y una vez esludiado y analizado el“FProyecto de Decreto por el que se
modifican los articulos 35 y 36 de la Ley de Salud del Distrito Federal, asi como los articulos 17 y 18 de Ia
Ley del Sistema de Proteccion Civil dol Distrito Federal esta Comisién de Salud y Asistencia Social de la
Asamblea Legislativa de la Ciudad de México, VIl Legislatura, considera que es de resolver y:

RESUELVE

Ut..20.- Se APRUEBA con modificaciones el Proyecto dw Decreto por el que se modifican los articulos 33y 36
de 1 Ley de Salud del Dislrito Federal, asi como os articulos 17 y 18 de la Ley del Sisiema de Proteccion Civil

del Distrito Federal, para guedar como sigue:

Primero.- Se modifica LA LEY DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL ¢n los términos que a continuacion se
indican:

Aizulo 35....

El ~“ctamen técnico que emita la Agencia sera requisio indispensable para que la Secretaria de Movilidad, a
fravis de su oficina correspondiente, olorgue a solicitud escrita del interesado, las placas de circulacion para

ambulancias, de lo que deberé ser enterada la Secretaria.

Los prestadores de servicio de ambulancias plblicasy privadas ademas de las previsiones contenidas en la Ley

General de Salud, en ios Reglamentos y Normas Oficiales Mexicanas en la materia, deberan cumplir con lo
si~ “ente raspecto a esos vehiculos:

| onr ulilizadas dnicamente para e! propodsito que hayan sido autorizadas y queda prohibido transportar o
almacenar cualguier material que ponga en peligro la vida o salud del paciente y del personal que preste el

senicio;
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Il Cumplir con las disposiciones en la materia, para la utilizacion del equipo de seguridad y proteccion del

paciente y persenal que proporcione tos servicios;

M ecibir mantenimiento periodico, el vehiculo y el equipo, de acuerdo con los lineamientos establecidos por las

aw ridades competentes para garantizar condicior.es adecuadas de funcionamiento y seguridad;
IV. ‘pegarse a la reglamentacion correspondiente sobre transito y control de emision de contaminantes;

V. Cumplir con las disposiciones en la materia, para el manejo de los residuos peligrosos biclogico-infecciosos;
Vi, Participar, bajo la coordinacién de las autoridades que cormesponda, en las tareas de atencion de incidentes

co multiples victimas y en los casos de desastre,

"' Sumplir con los requisitos y lineamientos contenidos en la Norma Oficial Mexicana en la materia respecto al
o, ~dor de la ambulancia, médico especialista, toenico en urgencias médicas y demas personal que preste los

se. clos de atencién prehospitalaria;

VIl Limitar el uso de ta sirena y las luces de emergencia estrictamente a la necesidad de solicitar paso
pre‘erente al acudir al llamado de una urgencia o durante el fraslado de un paciente en estado grave o critico.
Las luces de emergencia, podran emplearse de manera independiente, con o sin el uso de la sirena siempre que

exi*a un paciente a bordo de la ambulancia, dependiendo de su condicién o estado de salud, y

IX. " 'n realizar base fija en la via plblica que obstaculice |a circulacién vehicular.

La Secretaria elaborara, durante el mec de enero de cada ano, un proirama que establezca el desarrollo
de ‘15 estrategias de coordinacion entre el Sistema de uUrgencias Médicas, las dependencias y Unidades
de “roteccion Civil de cada drgano politico administrativo para ‘a atencion prehospitalaria de las
ur  ncias médicas, a cfecto de evitar duplicidad de esfuerzos. También debera elahorar un tabulador con

loc ostos de los servicios, a! cual se sujetaran las ambulancias de caracter privado o particuiar.
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Ar:“culo 36, En la prestacion de los servicios a los que se refiere el presente Capitulo, el personal de los ambitos
pu' “ico, social o privado debera aciuar con un enfoque de darechos humanos y teniendo como obietivo principal

~  tabilizacion del paciente hasta el momento en que es recibide por alguna institucion médica; ademas
d sl

| sntar con las certificaciones correspondientes expedidas per la autoridad facultada para ello que avalen la
ce acidad y conocimiento para el desempefio de dichas actividades;

Il "ecibir capacitacion periddica, stendiendo a su denominacion y nivel resolutivo, cuando preste servicios de
s~ d a bordo de una ambulancia; paia tal efecto, el Gobierno promovera el acceso a Cursos para el debido
¢ limiento de esta disposicion;

| “oporcionar informacion clara y precisa al paciente y. en Su Caso, al familiar o persona gue lo acompane,
s .o el procedimiento a seguir en ia prestacion de los survicios de atencion prehospitalaria de 1as urgencias
m licas, asi como los costos Y iramites ante las instituciones que presten dichos servicios,

v, Trasladar al paciente a la institucion publica, social o privada mas cercana para lograr su estabilizacion, en
¢ de que la emergencia ponga en peligro la vida de la pursona, y

v “sistir en todo el momento al paciente para GUE rociba los servicios de atencion prehospitalaria de las

- ¢ ncias médicas en alguna institucion nublica, sccial o privada.

L Unidades de Proteccion Civil de cada organc politico administrativo deberan presentar a la

e

retaria, durante el mes de cnero de cada a’io, un programa que incluya el registro y las estrategias de
¢ ‘ificacion y capacitacion dcl personal que actuaré ¢ bordo de las unidades méviles para la atencién de
l: urgencias médicas.

r -ograma sera revisado y, en su caso, aprobado por la Secretaria en un plazo no mayor a los 10 dias
| iles siguientes a su presentacion. En caso de no aprobarse, ¢l programa podra ser nuevamente
i sentado para una segunda valoracion ante |a Secreiaria, dentro de los siguientes cinco dias habiles a

j tirdela nofificacion.
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-ulo 37.- El Comité de Atencion Prehospitalaria de las Urgencias Medicas convocara publicamente, por lo
.5 dos veces al ano, a insfituciones sociales privadas que {rabajen en materia de atencion prehospitalaria

analizar y, en su casc, proponer mecanisiios de coordinacion para optimizar la prestacion de dichos
~ios. Las lineas de trabajo de las reuniones previstas ¢n el presente articulo, de manera enunciativa, seran

iguientes:

- sarrollo de estrategias de coordinacion para proporcionar la atencion hospitalaria y prehospitalaria de las

.ncias médicas para salvaguardar la vida del paciente y evitar duplicidad de esfuerzos.

o

‘nearrollo de mecanismos gratuitos de asesoria, Crientacion y reporte de emergencias para ofrecer

nismos de atencion tetefonica o por medios electrbnicos,

:ealizar campanas de difusion para orientar 2 la poblacion sobre prestacion de primeros auxilios, asi como
informar sobre los servicios de atencion orehospinlaria de las urgencias médicas que prestan las
'uciones publicas, sociates y privadas;

Nesarrollar y proponer el uso de nuevas tecnoloyias que optimicen la operacién del Sistema de

acias Médicas y el Centro Regulador de Urgencias Médicas, permitiendo la operabilidad de las ya

‘antes y cumpliendo con la seguridad y atcncién ejsortuna del paciente, y

laborar protocolos y/o mecanismos gue promuevais la unificacion del Sistema de Urgencias Médicas
. de facilitar la coordinacion, comunicacion e identiiicacion de las unidades moviles para la atencion

\ospitalaria de las urgencias meédicas, asi como de lus Técnicos de Urgencias Médicas.

1o 39.- Las instituciones que ctorguen alention pre:ospitalaria, inscribiran al personal técnico adscrito a
idades en el reqistro de Técnices en Urgencias Médizas de 1a Secietaria de Salud, para lo cual, deberan

sntar la documeniacion que avale la capacitacion de los candidatos.

40
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L- ecretaria publicara cada aho el registro de Técnicos: de Urgencias Médicas, estableciendo su nivel de

i acitacien y formacion técnica basica, intermedia, avinzada o superior universitaria.

; -ulo 39 BIS- La Secretaria actualizara y publicara cada ano ol Padron de unidades moviles para la

.cion prehospitalaria de las urgencias medicas de instituciones pablicas, sociales y privadas, asi

ol ]

¢ 0 dependencias y 6rganos politice administrativos.

L Agencia de Proteccion Sanitaria claborard un Prcyrama de Planeacién y Supervision Anual para el

¢ trol, verificacion y registro de log técnicos en uryjencias médicas y las unidades moviles para la

= scion prehospitalaria, a través de la realizacion dc operativos en coordinacion con 1a Secretaria de

uridad Publica y el Centro de Control, Comando, Computo, Comunicaciones y Contacto Ciudadano

sl

) de la Ciudad de México, asi como 1a aplicacion de sanciones que resulten procedentes.

—

undo.- Se modifica la LEY DEL SISTEMA DE PROTECCION CIVIL DEL DISTRITO FEDERAL, en 108

~inos que a conlinuacion s¢ indicai:

culo 17. Corresponde a las Alcaidius, €n maeria de proteccion civil, 1as siguientes atribuciones:

« refiere el articulo 36 de la Ley de Salud de esta

* “IX. Elaborar y proponer ¢l Programa anual al g
‘idad, ¥

¥ as demas que determing esta Ley y su Reglamen'
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TRANSITORIOS

"ERO. Publiquese en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México y en el Diario Oficial de la Federacion

su mayor difusion.

UNDO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en la Gacela Oficial de

iudad de México.

nese el presente Dictamen a la Mesa Directiva y 2 1a Comision de Gobierno de la Asamblea Legislativa de ia

¢ dad de México, para 10s efectos a que se refieren los articulos 28, 30, 32, 33, 41y demas relativos del

m

‘amento para su Gabierno Interior.
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